Žadatel: 
………………………………………….
………………………………………….
………………………………………….
Telefon:…………………………………
Email:……………………………………
Žádost o přestup žáka základní školy
Základní škole Praha – Dolní Chabry,
příspěvková organizace

se sídlem Spořická 34/400

184 21 Praha 8 – Dolní Chabry

Žádám o přestup mého dítěte podle ustanovení §49, odstavce 1 zákona č. 561/2004 Sb. 
o předškolním, základním, středním, vyšším odborném a jiném vzdělávání (školský zákon) 
na vaši školu, a to ke dni …………………………………………….
Jméno dítěte: ………………………………………………………………………..
Datum narození: …………………………………………………………………….
Rodné číslo: ……………………………………….
Trvalé bydliště: ……………………………………………………………………..
Doposud je žákem školy: ……………………………………………………………
Ročník: ………………………………………………………………………………
Rok školní docházky: ……………………………………………………………….
Vzdávám se práva na odvolání proti rozhodnutí ředitele školy o přestupu. 

V ……………….. dne …………………….





Podpisy zákonných zástupců:

……………………………………………………

…………………………………………………… 

